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Uno de los temas mas relevantes del dltimo tiempo en el marco de la Agenda Pro-Crecimiento ha sido el de la
flexibilizacion laboral. Al respecto se han realizado diferentes propuestas, fundamentalmente por parte de los gremios
empresariales. Mientras tanto los trabajadores, un poco intranquilos con la iniciativa, confian en que el Gobierno no

tome ninguna medida sin que ellos la aprueben previamente.

EI tema es particularmente sensible y se ha traducido
en un debate que involucra a diversos actores. Uno de
ellos es el economista Marcel Claude, director ejecutivo
de la Fundaciéon Terram, quien plantea que la
flexibilizacion laboral es fruto de una suerte de
divinizaciéon del mercado, en perjuicio de los derechos
de los ciudadanos.

FLEXIBILIDAD LABORAL Y DERECHOS HUMANOS
Marcel Claude, Director de Fundacion Terram

Dentro de las caracteristicas de la Globalizacion, la
llamada flexibilizacion laboral constituye una de las
mas preocupantes por sus severos impactos sobre el
bienestar de la condicion humana.

Esta propuesta ha sido el resultado de la propagacién
de la ideologia de la competitividad y de la eficiencia y,
en consecuencia, se le ha justificado como una politica
orientada a la eliminacion de las distorsiones del
mercado o, como dicen en Chile algunos ministros,
como una politica destinada a eliminar los lomos de
toro que reducen la productividad. El buen tranco del
mercado aparece como la gran meta a maximizar y
sus mecanismos de operaciéon deben ser
perfeccionados. En consecuencia, las distorsiones se
consideran elementos de friccion para su
funcionamiento, los que deben ser reducidos al minimo
si se quiere que opere bien.

El problema es que alli nace una profunda y preocupante
contradiccion entre la afirmacion de los mercados

competitivos eficientes y los derechos fundamentales
de las personas, asumidos y legitimados por la
Modernidad. Estos se derivan del reconocimiento del
ser humano natural y sensible, por lo tanto, consideran
la integridad corporal (en relacién a la tortura y a la
muerte violenta), la satisfaccion de necesidades
(trabajo, alimentacion, techo, educacion, salud) y la
valoracion de las personas en cuanto a género, etnia y
cultura.

La supremacia de la eficiencia y la productividad ha
flexibilizado el funcionamiento del mercado del trabajo
Yy, en consecuencia, ha impuesto largas jornadas por
el mismo salario, rebajas de sueldo y remuneraciones
inferiores a las necesidades minimas de las personas.
Esto ha significado que la afirmacién de los derechos
humanos resulta ser una distorsion de mercado (lomos
de toro). En consecuencia, de esto se desprende una
severa contradiccion entre la afirmacion de los derechos
humanos y la I6gica del mercado y, en definitiva, con
el proceso de globalizacién en curso.
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La unica manera de compatibilizar los derechos de las
personas con la eficiencia competitiva, es entender los
primeros como derechos del poseedor de riqueza, del
propietario, en un mundo pensado a partir del mercado.
El problema es que asi las cosas, solamente es sujeto
de derecho quien tenga valores expresados en divisas
y monedas. Esto, obviamente, constituye un enorme
retroceso en el desarrollo de la conciencia universal
que, con el advenimiento de la Modernidad, la llustracién
y la Revolucién Francesa, asimil6 la idea de consagrar
como inviolables los derechos humanos fundamentales.

Lo preocupante es que cuando se elimina el derecho a
un salario capaz de satisfacer las necesidades de una
familia, en el nombre del buen funcionamiento del
mercado, se abre también la puerta a la aboliciéon de
todos los derechos, inclusive a la integridad fisica,
puesto que, en definitiva, lo que se busca es instaurar
una filosofia antimoderna que degrada el valor de lo
humano y resalta el valor de lo material, entrando asi
en el mas oscuro reino del materialismo anti
humanista.

El proyecto iluminista de la Modernidad, mas que
cualquier otra cosa, era la afirmacién de lo humano,
de alli que la flexibilizacién laboral sea un paso hacia
atras, una tendencia a desmontar la Modernidad y
romper con el consenso en torno a la inviolabilidad de
la condicion humana. Una de las consecuencias de
este fendmeno es que hemos invertido las imagenes
del futuro: cuando la ideologia del progreso imperaba,
el futuro del Tercer Mundo se podia ver en el presente
del Primer Mundo. Hoy, en cambio, con el proceso de
reversion de la legitimidad de los derechos humanos,
es al revés, el futuro del Primer Mundo es el presente
del Tercer Mundo.

La historia de la humanidad esta plagada de ejemplos
—algunos no tan antiguos- de como la desvalorizacién
de la condicion humana ha explicado instituciones tan
degradantes como la esclavitud, el trabajo forzado o
por el plato de comida y otras tantas condiciones de
miseria. La descontruccion del consenso entorno a la
inviolabilidad de los derechos humanos, abre
inevitablemente la puerta a la reedicion de algunas de
estas situaciones, que antecedieron a la Modernidad
¢ Qué otra cosa sino esto, es la reduccién del salario
minimo para los jévenes, la posibilidad de extender la
jornada laboral, la persecucion del movimiento sindical?

La afirmacion continua de la ideologia de la

competitividad que lleva a la flexibilizacién laboral, nos
hace pensar que no esta lejos el dia en que, mas que
reivindicar el derecho a crear sindicatos y partidos
politicos, tengamos que impulsar los movimientos
abolicionistas que en el pasado lucharon contra la
esclavitud y el trabajo forzado.

Mas preocupante aun es que la supremacia de la ley
de la oferta y la demanda, con el mercado como unico
sujeto de derechos, nos acerca peligrosamente a
épocas premodernas en donde los sacrificios humanos
se justificaban en el nombre de un bien superior: los
dioses que proveian prosperidad y alimento. Hay una
curiosa y escalofriante relacién entre aquellas
sociedades sacrificiales y nuestros dias, en los que a
menudo se escuchan voces autorizadas llamando al
despido, las rebajas salariales y la flexibilizacion laboral,
con todo el costo humano que ello lleva aparejado, en
el nombre del crecimiento econémico y la prosperidad
que no han llegado justamente para todos.

1. Pobreza

Chile ha alcanzado un éxito relativo en la disminucion
de los niveles de pobreza e indigencia durante la década
de los noventa: de 38,6% en 1990 ha logrado reducirla
hasta un 20,6% en el 2000. No obstante, la disminucién
sistematica de estos indicadores se ha estancado
durante los ultimos afios. Su reduccién esta
estrechamente relacionada con el PIB y con el
crecimiento del empleo.

Con el fin de seguir avanzado en la disminucién de la
pobreza el Gobierno anuncié el inicio del Programa
Chile Solidario, el cual busca entregar un apoyo integral,
no s6lo monetario, a los mas pobres. Este sistema de
proteccion social esta dirigido fundamentalmente a las
familias en extrema pobreza. El programa empezara a
funcionar a partir de noviembre beneficiando en sus
inicios a unas 56 mil familias y llegando a cubrir a las
225 mil familias mas pobres del pais. Estos nucleos
deberan firmar un contrato en el que se comprometen
con el Estado aintegrarse a procesos de mejoramiento
de la educacion, asi como a oportunidades laborales y
alared de seguridad social para acceder a los beneficios
del programa. MIDEPLAN aspira a un éxito del 70%
del Programa Chile Solidario y ademas, a crear nuevas
férmulas de ayuda para el restante 30%.
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Tras el lanzamiento del Programa Chile Solidario y las
continuas referencias a la situacion de extrema pobreza
hecha por el Gobierno, diversas personalidades, entre
las cuales se encuentra el director de programas
sociales del Hogar de Cristo, Pablo Egenau, han
cuestionado las metodologias oficiales que se utilizan
para medirla, principalmente, porque éstas soélo
incluyen factores socioeconémicos puntuales y no
consideran otros parametros relacionados con el
desarrollo humano de las personas. Las criticas
apuntan a que el 20,6% de pobres revelados por la
encuesta CASEN del 2000 no se ajusta a la realidad
porque es necesario realizar “cambios importantes en
la manera en que se mide la pobreza y la indigencia:
se deben incorporar otros parametros, que tengan que
ver con una perspectiva de desarrollo humano, no
solamente con indicadores socioeconémicos
puntuales, sino que con una mirada mas profunda de
lo que significa que un ser humano nazca, crezcay se
desarrolle sin posibilidades en la vida” fundamento
Egenau.

Por lo tanto, es crucial entender a la pobreza como un
problema complejo, que su analisis no se limite a la
posesion y el consumo de bienes, sino que busque
como meta final la satisfaccion de las necesidades
humanas.

En Fundacion Terram se ha trabajado en el concepto
de Umbral Minimo de Satisfaccion, el cual busca
determinar el costo en términos monetarios que una
persona enfrenta para poder vivir de una manera
aceptable, en una sociedad moderna. (Ver documento
“Determinacion del Nuevo Umbral de la Pobreza para
Chile, una aproximacion desde la sustentabilidad” en
www.terram.cl).

Esta metodologia pretende avanzar en la comprension
del fenémeno y dar un paso mas alla de la simple
medida de la linea de pobreza. Esto, porque el
requerimiento para definir la linea de pobreza es tan
limitado que supone que bastaria que esa persona
tenga un ingreso que le permita adquirir las calorias
basicas e ir y venir diariamente a su trabajo, para no
caer en la categoria de pobre. Para el afio 2000 la
linea de pobreza se definié a partir de $40.562 por
persona.

2. Desigualdad

Segun la ultima encuesta CASEN, afio 2000, la relacién
entre el ingreso promedio auténomo de los hogares
pertenecientes al primer y ultimo quintil (indice 20/20,
20% mas pobre y 20% mas rico) es de 15,3 veces. El
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gobierno sefala que esta relacion disminuye a 8,3 veces
si se consideran los subsidios monetarios y la
valorizacién de los beneficios otorgados en los
programas de salud y educacion. Sin embargo, seria
interesante ver lo que pasa con esta relacién si se
consideraran los costos sociales asociados a las
externalidades negativas que generan las actividades
econdmicas.

Chile ostenta una de las peores distribuciones de
Latinoamérica con un indice Gini? entre 0,57-0,58,
superior al promedio de la regién que es de 0,54. Durante
la década de los noventa este indice se ha mantenido
practicamente inalterado, reflejando y confirmando
con ello, la mala distribucién del ingreso existente
en Chile.

2.1 IPC de los Pobres

Otro aspecto que resalta las desigualdades existentes
en el pais, se refiere al costo de la vida para los
distintos sectores socioeconémicos.

En el grafico 2.1 se observa que la variacion del IPC en
12 meses, para el segundo trimestre del afio 2002, ha
sido notoriamente mayor en el sector mas pobre.

Grafico 2.1 IPC Variacion en 12 Meses
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" Palabras de Pablo Egenau, director de programas sociales del
Hogar de Cristo, en la Revista ERCILLA N° 3.192-24 de julio del
2002.

2 Indice Gini: numero que permite discriminar diferentes
distribuciones de ingreso. Se utiliza para evaluar el grado de
inequidad que existe en una sociedad. Se descompone en tres
factores que explican la desigualdad en la distribucién de
ingresos: el Efecto de Desigualdades Internas (EDI); el Efecto de
Desigualdades de Ingresos Medios (EDYM); y el Efecto de
Superposicion de Ingresos (ESY). Si Gini =0 Distribucion
perfectamente igualitaria; si Gini = 1 Distribucion
perfectamente desigual.
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Mientras el IPC (INE) muestra una variacion de 1,96%
en el mes de marzo el IPC de los pobres tuvo una
variacion de 3,37%. Esto se debe, fundamentalmente,
al alza que experimento el transporte, la electricidad y
el agua potable en el periodo analizado.

3. Delitos de Connotacion Social y Violencia
Intrafamiliar

La violencia social ha adquirido niveles preocupantes
en el ultimo tiempo. Para el primer semestre del afio
2002, las denuncias de delitos de mayor connotacion
social alcanzaron un total de 139.767. De éstas, un
63,9% (89.359) corresponden a delitos contra la
propiedad y un 36,1% (40.408) a delitos contra las
personas. Esto indica que, durante el primer semestre
del afio 2002, las denuncias aumentaron en un 12,1%
respecto de igual periodo en el 2001, correspondiendo
esto a un incremento de 18.4% en los delitos contra la
propiedad y a 2.4% en los delitos contra las personas.

Cuadro 3.1 Denuncias de Delitos de mayor
Connotacion Social a Nivel Nacional

detenciones durante el periodo analizado fue de 406,7
cada 100 mil habitantes. Para el caso de los detenidos
por delitos contra la propiedad la cifra alcanzé las 41.674
personas mientras que para el caso de los delitos
contra las personas los detenidos fueron 21.725.

En el primer semestre del 2002 las mayores variaciones
en la frecuencia de denuncias a nivel nacional se
observan en las regiones |l (46,9%), VI (41,9%), |l
(36,5%) y VIl (35,5%). Las mayores tasas de denuncias
por cada 100 mil habitantes se registran en las regiones
| (1044,23), la Metropolitana (992,27) y IV (989,40),
mientras que las menores se ubican en la X (625,08),
enla Xl (633,29)y Xll regiones (695,54).

En comparacion con el primer semestre del afio 2001
las regiones donde se registraron las mayores alzas
de denuncias por cada 100 mil habitantes son la lll,
conun 44,62%; VI, conun 40,12% y Il con un 35,12%.
Las menores tasas de denuncias se ubicaron en las
regiones Xll con un -18,37%; la Xl conun -3,40% y la
Metropolitana con un —2,89%.

ISemestre | ISemestre | Variacién Cuadro 3.3 Denuncias de Delitos de mayor
2001 2002 % Connotacién Social a Nivel Regional
Frecuencia Regién |1 Semestre 2001 ! S;g‘;;tre Var:;cmn
0
Contra la Propiedad 75.484 89.359 18,4% X
o Frecuencias
Contra 1a? Personas 49.242 50.408 2,4% | 3769 4295 14.0%
Total Delitos 124.726 139.767 12,1%]
I 3.273 4.478 36,8%
Tasa por 100 mil
- it 1.895 2.784 46,9%
Contra la Propiedad 490,09 573,2 17,0% o
Contra las Personas 319,71 3234 1,2% v 4357 >878 9%
ra
ontra fas : . -0 % 12.262 13.927 13,6%
Total Delitos 809,81 896,6 10,7%
. — . VI 4.226 5.995 41,9%
Fuente: Informe Trimestral, Ministerio del Interior VI 6.528 3.847 35.5%
VI 11.719 14.578 24,4%
La cantidad de detenidos por delitos de mayor IX 6.357 8.184 28,7%
connotacion social aumenté en un 13,6% para el primer X 5.104 6.773 32,7%
semestre del 2002 en comparacion con igual periodo XI 632 619 2,1%
del 2001, llegando a las 63.399 personas. La tasa de XII 1.354 1.113 17.8%
RM 63.250 62.276 -1,5%
Cuadro 3.2 Detenciones por delitos de mayor PAIS 124.726 139.767 12,1%

Connotacion Social a Nivel Nacional Fuente: Informe Trimestral, Ministerio del Interior

I Semestre I Semestre | Variacion
2001 2002 %

Frecuencia 3.1 Denuncias y Detenidos segun delitos
Contra la Propiedad 32.962 41.674 26,4%
Contra las Personas 22 846 21.725 -4.9% En el caso de las denuncias por tipo de delitos se
Total Delitos 55.808 63.399 13.6% observa que durante el primer trimestre del 2002 los
Tasa por 100 mil delitos con violencia han aumentado significativamente
Contra la Propiedad 214,01 2673 24.9% en comparacion con el mismo periodo del 2001.En el
Contra las Personas 148,33 139,4 6,0% periodo analizado, el robo con fuerza sigue siendo el
Total Delitos 362,34 406,7 12.2% delito mas denunciado (34,0%), seguido de las

Fuente: Informe Trimestral, Ministerio del Interior denuncias por violencia intrafamiliar (18,9%), las
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lesiones (18,8%), y el hurto (17,9%). En quinto lugar
se ubican las denuncias por robo con violencia (9,9%),
seguido por la violacién (0,5%) y el homicidio (0,1%).

En el caso de las detenciones, durante el primer
semestre del 2002 se observa que, en general, éstas
han disminuido para todos los tipos de delitos, menos
para los casos de hurto, robo con fuerza y robo con
violencia, donde hubo un aumento de: 36%; 5,3% y
1,3% respectivamente.

Cuadro 3.4 Denuncias de Delitos de mayor
Connotacién Social a Nivel Nacional segiin tipo de

Delito
I Semestre | I Semestre | Variaciéon

2001 2002 %
Frecuencias
Robo con violencia 17.367 17.097 -1,6%
Robo con fuerza 48.920 58.563 19,7%
Hurto 26.564 30.796 15,9%
Lesiones 30.779 32.341 5,1%
Homicidio 152 135 -11,2%)
Violacion 944 835 -11,5%)
Violencia Intrafamiliar 28.037 32.515 16,0%
Tasa por 100 mil
Robo con violencia 112,8 109,7 -2,7%
Robo con fuerza 317,6 375,7 18,3%
Hurto 172,5 197,5 14,5%
Lesiones 199,8 207,5 3,9%
Homicidio 1,0 0,9 -10,0%)
Violacion 6,1 5.4 -11,5%
Violencia Intrafamiliar 182,0 208,6 14,6%

Fuente: Informe Trimestral, Ministerio del Interior

Al analizar la eficiencia policial durante el primer
semestre del 2001 y el 2002 se observa que el indicador
en relacion a los delitos contra la propiedad ha ido en

Grafico 3.1 Eficiencia Policial,

06 periodo 2000-2001

Contralas Personas

Contrala Propiedad

2000 @112000 12001 mil2001 m!2002

Elaboracion: Terram en base al Informe Trimestral,
Subsecretaria del Interior

Fundacion Terram

Analisis de Coyuntura - Social

aumento, lo que significa que cada vez que se comete
un delito de este tipo la policia actia mas eficazmente
logrando detener a los delincuentes. Mientras, en el
caso de los delitos contra las personas la eficiencia ha
ido disminuyendo.

Si se analiza solamente la eficiencia por tipo de delito,
se ha registrado un aumento soélo para los casos de
hurtos y robo con violencia, mientras que, en general,
para el resto de los delitos ha disminuido la eficiencia
policial.

4. Accidentes

Al comparar la cantidad de accidentes de transito
ocurridos durante los primeros nueve meses del afio
2002 con similar periodo del afio 2001, se observa un
aumento de 0,84%.

Cuadro 4.1 Accidentes de Transito y Muertes por
Accidentes de Transito

2001* 2002* Var. 02/01
N° de accidentes 1.068 1.077 0,84%
N° de muertos 1.174 1.164 -0,85%

*: datos al 30 de septiembre de cada afio respectivamente
Fuente: Carabineros de Chile

Para el caso de los fallecidos, en tanto, se observa
una disminucion de 0,85%. Esto se debe,
fundamentalmente, a las mejoras en la infraestructura
vial, sobretodo al mejoramiento de las carreteras a nivel
de pais; las campanfias realizadas por los organismos
del transito, principalmente en lo que se refiere a la
educacion peatonal y la gestion vehicular en general.

5. Drogas

En el siguiente cuadro podemos observar la cantidad
de droga incautada durante el primer semestre del 2002
y como ha variado su decomiso en comparacion con
igual periodo del 2001. Se puede apreciar que para los
casos de clorhidrato de cocaina y marihuana procesada
la incautacion se ha incrementado en un 47,9% y
234,8%, respectivamente. Mientras que el resto de las
drogas, pasta base, plantas de marihuana y farmacos
ha experimentado una disminucion de 19,16%, 29,29%
y 91,97% respectivamente.

La comparacion semestral confirma la tendencia
observada durante todo el 2001, referida al aumento
sostenido que ha experimentado la incautacion de
cocaina y la disminucién en las cantidades de pasta
base.
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Para el caso de la marihuana procesada, a pesar de la
tendencia a la baja manifestada durante todo el 2001,
este semestre se observa un incremento importante.
Esto, principalmente, por dos procedimiento efectuados
por las policias en la Region Metropolitana, donde se
incautaron cerca de 3,5 toneladas de marihuana
paraguaya destinada a el consumo nacional.

Grifico 5.1 Decomisos de Drogas: Primer
Semestre 2002-2001
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Considerando los volumenes incautados, la marihuana
procesada los lidera por sobre la pasta base y la
cocaina, tendencia que se ha mantenido constante.

Cuadro 5.1 Decomisos de Drogas: comparacion
primer trimestre 2002-2001

Droga I Semestre I Semestre Variacion
g 2001 2002 2002-2001

Clorhidrato de
Cocaina (Kgs) 292,35 432,39 47,9%
Pasta Base de
Cocaina (Kgs) 702,76 568,15 -19,2%
Marihuana (Kgs) 1.257,39 4.210,35 234,8%
Marihuana (plantas) 85.290 60.309 -29,3%
Farmacos
(unidades)a/ 471.678 37.867 -92,0%

a/ Incluye 19 unidades de éxtasis incautados por Carabineros de Chile
Fuente: Ministerio del Interior

En cuanto a los detenidos por la ley de drogas se
mantiene la tendencia a la baja que se viene
manifestando desde fines del 2000. Durante el primer
semestre de este afio se registré un total de 5.341
personas, cifra que al ser comparada con igual periodo
del afio 2001, representa una disminucion de 2,36%.

Grifico 5.2 Decomisos de Drogas:
Primer Semestre 2002-2001
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Durante el primer semestre del 2002, los detenidos
por “trafico” son los que registran la cifra porcentual
mas alta, sobre el 40%, seguido de “porte”(40,7%) y
del consumo con un 9,4%. En cambio, al observar igual
periodo del 2001, los detenidos por “porte” son del orden
de 39%, seguido de los aprehendidos por “consumo” y
por “trafico” con un 35,3% y 23,2%, respectivamente.

Este aumento de los detenidos por “trafico” y
disminucion de los detenidos por “consumo” es el
resultado de una accion focalizada por parte de los
organismos de control, derivada de la informacién
privilegiada en la que se sustenta la planificaciéon de
los servicios preventivos. Sin embargo, es importante
sefalar que los detenidos por “consumo” se han
desplazado mayoritariamente hacia la categoria de
“porte”, lo que puede estar revelando la adaptacion del
sujeto infractor a las variables contextuales con que
se califica la infraccion.

Cuadro 5.2 Comparacion de frecuencia de detenidos
por Ley de Drogas 19.366 Total Pais 2002-2001

I Semestre Variacion 2001-
Drogas 2001 I Semestre 2002 2000
Total 5.470 5.341 -2,36%

Fuente: Ministerio del Interior

En el marco de las leyes de armas y drogas son
preocupantes los hechos recientemente descubierto
que involucran a policias y militares con redes de
narcotrafico. Uno de los mas graves fue que el jefe de
la brigada Antinarcéticos de Iquique diera positivo en
el test de consumo de cocaina que se efectua
regularmente a los funcionarios de la institucion y
provoco la salida del mismo y del jefe nacional de la
Brigada Antinarcéticos. Otro hecho no menos grave 'y
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muy impactante, es el que involucra directamente a
cinco militares, cuatro de ellos en servicio activo, con
el trafico de armas hacia redes de narcotrafico, pero a
las cuales también proporcionaban asesoria y
proteccion para internar y comercializar droga dentro
del territorio nacional.

Durante el semestre enero-junio del 2002 la Regién
Metropolitana lidera las concentraciones en marihuana
procesada, y en unidades de farmacos cocaina y
farmacos respecto del total de incautaciones
nacionales.

La Primera Region, por su parte, registra las mayores
concentraciones de clorhidrato y pasta base de cocaina.
Para el caso del clorhidrato, comparte con la Regién
Metropolitana, mientras que para el caso de la pasta
base, concentra sobre el 70%.

La distribucion de los volumenes de clorhidrato y pasta
base de cocaina se han mantenido en la Primera
Regién. Situacion que se explica por su ubicacion
geografica, zona limitrofe y via de ingreso de estas
drogas procedentes, mayoritariamente, de paises
vecinos productores de las mismas. Para el caso de
la Regién Metropolitana, la distribucién de clorhidrato
de cocaina se explica porque ella es un importante
centro de distribucién y de consumo.

Las areas de trafico de droga corresponden a las
regiones en las que se ha registrado incautaciones.
Estas areas varian segun la intensidad, estimada a
partir de los volumenes incautados, lo que permite
orientar la toma de decisiones y focalizar recursos para
los procedimientos de control y prevencion.

Cuadro 5.3 Intensidad de traficos segiin regiones, Primer
Semestre 2001-2002

Region I 2001 Intensidad | I 2002 Intensidad
1 24,97 muy alta 29,26] muy alta
1 2,21 media 3,23 media
I 0,24] muy baja 0,88] muy baja
v 1,69 baja 5,6 alta
\% 5,11 alta 2,07 media
VI 7,38 alta 8,72 muy alta
VII 15,71 muy alta 4,68 alta
VIII 0,37] muy baja 0,37] muy baja
X 1,65 baja 0,22 muy baja
X 0,531 muy baja 0,82] muy baja
XI 0,00 muy baja 0,01 muy baja
XII 0,03] muy baja 0,22] muy baja
RM 40,11 muy alta 43,93 muy alta
TOTAL 100 100,01

Fuente: Ministerio del Interior
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Como ya hemos expresado, las regiones donde existe
un trafico de muy alta intensidad son las regiones
Metropolitana, | y VI. Mientras que las regiones de mas
baja intensidad son la lll, VIII, IX, X, Xl'y XII.

En materia de armas de fuego (incautadas en
procedimientos por drogas), durante el primer semestre
del 2002 se decomisaron 143 armas cortas, cantidad
que comparada con igual periodo del afo anterior
representa un aumento del 10,85%. En tanto, las armas
de fuego largas ascienden a 17 unidades, lo que
representa una disminucion del 57,5% respecto del
mismo periodo del 2001.

En cuanto al total de las armas incautadas, se aprecia

una disminucion del 5,33% respecto de igual periodo
del afio 2001.

Cuadro 5.4 Armas incautadas 2002-2001

. I Semestre |Variacion 2002-
Tipo de arma |I Semestre 2001 2002 2001
Armas cortas 129 143 10,85%
Armas Largas 40 17 -57,50%
Total 169 160 -5,33%

Fuente: Ministerio del Interior

Considerando la distribucion regional, durante el primer
semestre del 2002, la Regiéon Metropolitana concentra
sobre el 60% del total de las armas incautadas, superior
a lo registrado en el mismo periodo del 2001, donde
concentraba el 53,8%. Le sigue la Quinta Region con
un 15% de las incautaciones nacionales.

Cuadro 5.5 Incautacion* de armas de fuego
por Regi()n

Regién I Semestre 2001 I Semestre 2002
1 10 6
11 2 2
111 1
1\% 2 8
\ 21 24
VI 16 7
VI 12 2
VI 13 5
IX 0 1
X 6
X1 0 0
X1 0 2
RM 91 96
TOTAL 169 160

*: en procedimientos por drogas
Fuente: Ministerio del Interior
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6. CENSO. Resultados preliminares

A principios de junio, en un hecho inédito en
comparacion a los censos anteriores, el Instituto
Nacional de Estadisticas entregd datos preliminares
del censo nacional realizado en abril del 2002. Dentro
de estas cifras resalta que Santiago sigue concentrando
la poblacién en un grado inquietante. La radicacion del
40,1% de los habitantes de Chile en la Region
Metropolitana es superior al 39,4% registrado en 1992.
Esto indica que los esfuerzos gubernamentales por
descentralizar el pais no han dado resultado.

En Chile, a comienzos del siglo pasado, de una
poblacion de tres millones de habitantes, el 20 % vivia
en areas urbanas y el 80% en el campo. La poblacion
urbana, en la ultima década en cambio, aument6 17,1%
en 10 afos, superando los 13 millones de personas
(86,7%), en tanto que la rural disminuy6 en 9,1%. Sin
embargo, las ciudades de regiones no crecen con el
mismo ritmo que la capital, cuyo mayor atractivo en
calidad de servicios y oportunidades econémicas es
desproporcionado.

La poblacion actual de Chile es de 15 millones 50 mil
habitantes, lo que representa un aumento de 1 millén
setecientos mil respecto de 1992 y un crecimiento
anual de 1,2%, significativamente menor al 1,6%
promedio del periodo 1982-1992. Esto sitia a Chile en
el tercer lugar en cuanto a paises con menor natalidad,
después de Cuba y Uruguay. Dicha tasa es inferior a la
media del crecimiento mundial entre 1990 y 1995
(1,57%). Con esto se confirma que Chile se encuentra
en transicion hacia el envejecimiento demografico de
su poblacién; de hecho, la poblacién de adultos
mayores, segun resultados preliminares del ultimo
censo, supera el 10% del total. En general, la proporciéon
de menores de 15 afios va disminuyendo, en tanto que
el grupo que mas esta creciendo es el de mayores de
65 anos. A raiz de esto, este afio se creo el Servicio
Nacional del Adulto Mayor, lo que permitira al Estado
tener una estructura independiente que vele por este
grupo de la poblacién, garantizando sus derechos y
formulando politicas de apoyo en su favor.

7. Reforma a la Salud

A pesar de los esfuerzos realizados en materia de salud
en nuestro pais, el modelo institucional actual ha
alcanzado el limite en su capacidad para enfrentar las
necesidades sanitarias de la poblaciéon. Esto se
expresa en la insatisfaccion de los usuarios con el
sistema de salud, tanto en el sector publico donde los
beneficiarios solicitan mejoras en la cobertura, el trato

y la oportunidad, como en el sector privado, donde
demandan una mayor proteccién de sus derechos. En
el mismo sentido es importante sefalar que existen
espacios para mejorar la gestion de la salud de tal
manera que se asegure que mas inversion se traduzcan
en mas y mejores prestaciones para la poblacion.

La reforma a la salud propuesta por el Gobierno
se basa en los siguiente principios:

Derecho a la salud

Equidad en la salud

Solidaridad en la salud
Eficiencia en el uso de recursos
Participacion social en salud

aorowb=

Fundamentos sociales y sanitarios de la Reforma
a la Salud:

1. Expectativas de la poblacién. La poblacion,
cada vez mas educada e informada de sus
derechos, tiene expectativas crecientes
respecto a los servicios de salud.

2. Perfil epidemiolégico y cambios
demograficos. El pais vive un proceso de
transformacion del perfil de las enfermedades
que afectan a la poblaciéon, como consecuencia
del progresivo envejecimiento de ésta, del
cambio en los habitos de vida y de las
condiciones de trabajo.

3. Obsolescencia del modelo de atencion de
salud. El modelo vigente es basicamente
curativo y centrado en la hospitalizaciéon como
gran instancia de resolucion de problemas de
salud, lo que lo hace insuficiente para enfrentar
los nuevos desafios para mejorar la salud de
la poblacién adulta y de la tercera edad.

El desafio de la reforma es desarrollar un
modelo de atencidn que enfatice la promocion
y la prevencion y que se centre en la atencion
primaria y en la resolucion ambulatoria e integral
de la mayor parte de los problemas de salud.

La modernizacién del modelo de atencién
implica, también, superar la actual
fragmentacién del sistema de salud,
estableciendo los mecanismos e incentivos
que aseguren una adecuada coordinacion entre
los distintos niveles de atencion.

Considerando la actual situacién de la salud, sus
principios y fundamentos, se reafirma la imperiosa
necesidad de realizar la Reforma a la Salud, la cual es
compleja ya que en ella se debe abordar un conjunto
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integral y coherente de materias.

La Reforma a la Salud tiene como objetivos
fundamentales:

Disminuir las desigualdades en salud.

Enfrentar los desafios del envejecimiento de

la poblacion y de los cambios de la sociedad.

3. Proveer servicios acordes con las expectativas
de la poblacion.

4. Mejorar logros sanitarios alcanzados.

N —

El Sistema de Acceso Universal con Garantias
Explicitas (AUGE).

El derecho a la salud debera ser garantizado a la
poblaciéon mediante un conjunto de disposiciones
legales y reglamentarias que permitan el ejercicio del
mismo, con respaldo de una institucionalidad
adecuada.

Dentro del Sistema de salud se pueden distinguir dos
componente. Uno esta constituido por las acciones
de salud publica y el otro los constituyen las
prestaciones para enfrentar a un conjunto de
enfermedades y condiciones de salud.

Salud Publica del AUGE

El primer componente es el conjunto sistematico de
acciones destinadas a proteger la salud de las personas
de los riesgos del ambiente y de otros
condicionantes, promoviendo la creacién de
condiciones saludables en la vivienda, la ciudad y
el trabajo, ademas de la adopcién de
comportamientos colectivos e individuales que
mantengan sana a la poblacion.

El financiamiento de la salud publica se realiza a través
del aporte fiscal y es elaborado, avaluado y
administrado por el Ministerio de Salud.

Salud de las Personas del AUGE

Este componente es el conjunto de enfermedades y
condiciones de salud, priorizadas de acuerdo a la
importancia sanitaria, efectividad del tratamiento,
impacto financiero sobre las familias y las expectativas
de las personas.

Este componente debe ser obligatoriamente
asegurado a los beneficiarios, tanto de FONASA
como de las ISAPRES, instituciones que deben ser
responsables del cumplimiento de las garantias
explicitadas.
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Nuevo Modelo de Atencion

Segun las autoridades:

- El nuevo modelo debe satisfacer las necesidades y
expectativas del usuario y optimizar la eficacia y
eficiencia de sus intervenciones.

- El modelo debe tener una fuerte orientacion hacia la
promocion de la salud, es decir, a la eliminacion de
factores de riesgo de enfermar por condiciones
ambientales y sociales y a la creacion de condiciones
materiales y modificaciones conductuales para una vida
saludable; prevencion de las enfermedades mediante
la pesquisa oportuna de factores de riesgo o su
diagndstico precoz; la atencién oportuna y permanente
de la enfermedades en los niveles de complejidad mas
adecuados, procurando una eficaz integracion de las
redes asistenciales, superando la fragmentacion y
descoordinacién hoy existente.

Financiamiento

Un elemento crucial para el éxito de la reforma, lo
constituye su financiamiento. Para esto se propone la
creacion de un Fondo Solidario que financie las
cotizaciones de los indigentes en FONASA. Este
Fondo Solidario se financiara con recursos fiscales
que provendran de reasignaciones, mejoras en la
gestion y focalizacion, crecimiento de la economia, e
impuestos a los males. Esto ultimo, ademas de tener
un objetivo de recaudacion solidario, es eficiente al
desincentivar el consumo de productos dafinos para
la salud de la poblacién.

La Reforma a la Salud, para concretarse, requiere de
una serie de decretos y leyes que deberan ser
estudiados y aprobados por el Parlamento. Esto ha
traido una serie de discusiones entre los diferentes
sectores politicos involucrados dentro de la reforma.
No obstante, en un estudio realizado por CERC
revelaron que el 58% de los chilenos apoya el Plan
AUGE. Dentro de los entrevistados que apoyan la
reforma se encuentran personas proclives a todos los
sectores politicos del pais.

Sin embargo, uno de cada cuatro entrevistados (25%)
no tiene opinion sobre este tema, lo que muestra una
falta de informacion. Las discusiones se han centrado
fundamentalmente en el tema del financiamiento en
vez de dar a conocer a las personas en qué consiste
realmente esta reforma que impulsa el Gobierno.

Contrario a lo que se piensa, la ciudadania hace una
positiva evaluacion del servicio que entregan los
hospitales publicos a sus pacientes.
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Un 63% de los entrevistados le puso nota sobresaliente
(entre 5y 7), mientras que el 20% la puso nota minima
(un 4). Apenas un 17% reprob¢ al sistema.

Este estudio demostré que la ciudadania tiene fe en el
sector publico de salud, porque el 56% esta de acuerdo
con que los hospitales pueden llegar a ser tan eficientes
como las clinicas privadas.

Habra que esperar que todas las fuerzas politicas se
pongan de acuerdo para beneficiar fundamentalmente
a aquellos de escasos recursos quienes seran los
mayores beneficiarios de un Sistema de Salud solidario
y no discriminativo, que responda a todas las
necesidades de la poblacion.

8. Trastornos Emocionales

Chile es uno de los paises con mas alta prevalencia
de enfermedades mentales, lo que va de la mano con
el excesivo consumo de farmacos para tratarlas. Los
principales trastornos mentales estan dados por la
polarizacién de la sociedad, el exitismo, la dura
competitividad laboral, el desempleo, el estrés, las
exigencias estudiantiles, el consumo de drogas, entre
otros problemas sociales. A esto se suma la escasa
capacidad de tratamiento y prevencion que tiene el
sistema de salud nacional.

En un estudio realizado por la Organizacién
Panamericana de la Salud, OPS, y la Organizacién
Mundial de la Salud, OMS, se concluyé que la
enfermedad depresiva es uno de los cuadros mas
frecuentes dentro de la poblacion latinoamericana. Para
el caso chileno, el estudio concluye que alrededor de
800 mil personas han sufrido algun tipo de trastorno

Grifico 8.1 Evolucién de los Trastornos
Emocionales o Neurosis en Santiago
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Araya y Rojas, 2000; Minsal, 2001.

depresivo en los ultimos anos. Esta cifra concuerda
con los estudios realizados en el 2000 por Ricardo
Araya y Graciela Rojas, del Departamento de Siquiatria
de la Universidad de Chile, y por Carmen Lépez y
Alberto Minnoletti, de la Unidad de Salud Mental del
Ministerio de Salud, Minsal, que llegaron a la conclusion
que entre el 20% y el 25% de la poblacion chilena,
entre 15y 64 afios, esta teniendo o va a tener algun
problema de salud mental que requiere tratamiento.
Mientras que para el 2001, segun estudios del Minsal,
esta cifra se elevd a 30%. La situacion mas preocupante
se da en la capital, donde un cuarto de la poblacién
vive (0 sobrevive) con depresion, angustia, fobias o
ataques de panico.

Grifico 8.2 Principales Trastornos en Santiago
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Al analizar la situacion por estrato socioeconémico
observamos que los mas afectados por las
enfermedades mentales son los medios y bajos, pero
sobre todo los bajos donde los trastornos fluctian
alrededor del 30% y mas, mientras que para los
sectores altos solo llega a un 13,8%.

Grifico 8.3 Trastornos Psiquiatricos segin
ingreso en la Poblacion de Santiago (en %)
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A pesar de que la poblaciéon mas afectada oscila entre
los 15 y los 64 afios de edad, los nifios no dejan de
estar ajenos a esta realidad. Se estima que un 24%
de los que asisten a las escuelas municipalizadas
presentan trastornos siquiatricos, el 40% conductas
desadaptivas y el 25% algun grado de maltrato. A estas
cifras se suman las de un estudio realizado por la
Clinica del Suefio de la Universidad Catdlica durante
1999 a nifios de alrededor de los 12 afios. Este estudio
detectd que el 44,2% de ellos presentaba alteraciones
para dormir, y de éstos, un 25% correspondia a
pesadillas, un 20% a terrores nocturnos (brusco llanto
o grito de pavor), un 10% a sonambulismo (ejecucion
de actividades complejas durante el suefio), un 6% a
bruxismo (rechinar de dientes y mandibula apretada) y
un 5% a enuresis (orinar la cama). En consecuencia,
un 67% de los menores sufre de excesiva somnolencia
durante la jornada escolar, lo que implica que muchos
de estos menores presentan déficit atencional y
dificultad para relacionarse con sus pares.

Al aumento de enfermedades mentales se suma un
brusco y alarmante aumento en el consumo de
antidepresivos. En el gréfico 8.4 se observa como para
el afio 1997 se vendieron 2.366.480 unidades de
antidepresivos mientras que para el 2000 esta cifra
aumento a 3.382.403 lo que representa un crecimiento
casi del 43%. En el 2001, el aumento fue sélo de un
2,5%. Segun muchos especialistas del area, a pesar
del aumento de trastornos mentales en la poblacion,
este aumento del consumo de antidepresivos se debe
principalmente a que los medicamentos se venden sin
receta médica, pues mucha gente recurre a la
automedicacién en vez de asistir a consultas para
recibir atencion profesional.

Grifico 8.4 Consumo de Antidepresivos en
el pais (en miles de cajas)
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Dada esta situacion la salud mental de la poblacion se
ha convertido en uno de los objetivos prioritarios dentro
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de las acciones de salud. De hecho, desde hace un
par de anos el gobierno viene implementando un
programa de salud mental a través de una unidad
técnica dependiente del Ministerio de Salud. El objetivo
de este departamento es contribuir al bienestar de las
personas aportando a la satisfaccion de sus
necesidades de salud y a una convivencia social
solidaria y favorecedora del desarrollo humano integral,
desde el ambito de la salud mental.

El plan de salud mental y siquiatria establecido para
este decenio plantea siete prioridades programaticas,
entre las que destacan: promocion y prevencion en la
salud mental, trastornos de la salud mental asociados
a la violencia, depresion, trastornos siquiatricos
severos, abuso y dependencia de alcohol y drogas,
entre otras.

No obstante, esto es insuficiente, hoy en dia sélo el
1,2% del presupuesto del Ministerio de Salud se destina
ala Unidad de Salud Mental. Es imprescindible que el
sistema de salud se modernice para responder
eficazmente a esta situacion. Es necesario que se
inviertan mas recursos financieros y humanos (médicos
especialistas) para atender a la poblacién afectada,
principalmente a aquellos que tienen un menor acceso
a la salud.

“Mas que la ausencia de enfermedad, la salud mental
engloba un completo bienestar fisico, siquico y social,
ademas de una 6ptima calidad de vida, que integre un
alto desarrollo laboral y satisfaccion personal. En
sintesis, armonia de todas las dimensiones del ser
humano™.

9. Ingreso a la Educacién Superior

Después de mucho debate sobre si en el 2003 entraba
0 no en vigencia la nueva herramienta definida por el
Sistema de Ingreso a la Educacion Superior (prueba
SIES) , el 29 de agosto del 2002, el Consejo de
Rectores acordé aplicar una Prueba de Admision
Transitoria (PAT) entre el 2003 y el 2005. La idea, segun
los rectores, es modernizar el mecanismo de admision
a la educacion superior, pero a la vez evitar un cambio
drastico que pueda perjudicar a los jévenes que se
presente al examen. El problema, segun el rector de la
Universidad Mayor, Rubén Covarrubias, “es que existe

3 Palabras de Benjamin Vicente, jefe del Servicio de Siquiatria del
Hospital regional de Concepcion y director del Departamento de
Siquiatria de la Universidad de Concepcién. Revista Panorama,
N° 407. Concepcién, Mayo, 2000.



tal grado de desorientacion a nivel de pais respecto a
este tema, que se hace necesario madurar y postergar
el nuevo proceso™.

En un estudio realizado por la Universidad Mayor en la
Region Metropolitana, se comprobo que la ciudadania,
en general, y los estudiantes, en particular, no entienden
en qué consiste el SIES (78%), cual es su diferencia
con la actual Prueba de Aptitud Académica (PAA, 60%)
y menos qué es el PAT (83%). Esto refleja que el
sistema educacional no esta preparado para el cambio
y que corresponde al Gobierno, encabezado por el
Ministerio de Educacién, y a las Instituciones
Educacionales, tanto tradicionales como privadas, dar
a conocer y explicar en qué consiste el nuevo sistema
de ingreso a la educacion superior ademas de orientar a
los estudiantes que postulan a él cada afio.
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Noticias de la Prensa Nacional y Extrajera

Fundacién Terram es una Organizacion No-
Gubernamental, sin fines de lucro, creada con
el proposito de generar una propuesta de
desarrollo sustantable en el pais; con este
objetivo, Terram se ha puesto como tarea
fundamental construir reflexion, capacidad
critica y proposiciones que estimulen la
indispensable renovacion del pensamiento
politico, social y econémico del pais.

Esta nueva prueba, similar a la actual PAA, se
compondra de tres pruebas, dos obligatorias (lenguaje
y matematica) y una opcional (ciencia o historia y
ciencias sociales). Ademas ira incorporando
progresivamente los contenidos del curriculum escolar
de 1° a 4° Medio, base del SIES.

Los encargados de desarrollar esta nueva prueba y
definir sus contenidos son el Consejo de Rectores junto
con el Departamento de Evaluacion, Medicion y Registro
Educacional de la Universidad de Chile (DEMRE), no
obstante, la administracion de la misma sélo estara a
cargo de este Ultimo departamento.

“Palabras del rector de la Universidad Mayor, Rubén Covarrubias,
publicadas en el articulo “Los santiaguinos y el ingreso a la
universidad" del diario Publimetro del 5 de septiembre de 2002.

www.carabinerosdechile.cl
www.cntv.cl
www.conace.cl
www.conaset.cl
www.interior.gov.cl
www.mideplan.cl
www.mineduc.cl
www.minsal.cl
www.sectra.cl

www.unicef.cl

Para pedir mas informacion o aportar su opinion
se puede comunicar con Fundacion Terram:

Fundacion Terram

Huelén 95 - Oficina 3 - Santiago, Chile
Pagina Web: www.terram.cl
Info@terram.cl
Teléfono (56) (2) 264-0682
Fax: (56) (2) 264-2514




